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一研 究 報 告一
小児看護学実習を受け入れている病棟の現状と課題
宮 野遊 子*・ 木村 涼 子**・ 林 みず ほ***・植 木 慎 悟**・ 新 家 一輝*・ 藤 原 千 惠 子*
要 旨
学生 にとっての臨地実習 とは、知識 と技術 を統合 させ、実際の対象者 と向き合いなが ら自らの看護観
を培 う貴重な学習の場である。その中で、近年 の少子化 に伴 う病棟の統廃合 による地域格差や高度 医療
の発展に よる治療の複雑化 など、小児看護学実習の現場である子 どもの療養環境は実に多様化 してきて
お り、実習体制も様 々である。そ こで本研究では小児看護学実習をよ り効果的に行 うことを検討す るた
め、小児看護学実習を受け入れ ている病棟 の現状 と課題 を明 らかにす ることを目的に質問紙調査 を行っ
た。協力 を得 た145病 院か らの回答 を分析 した結果、看護学実習の受 け入れ体制は、受 け入れ人数 ・日
数 ・学校数 ともに大きな幅がみ られた。 また、臨地実習指導者はほとん どの場合 、実習指導 に専念する
ことはな くそれ以外の業務 を兼務す る多忙な状況にあった。 しか しなが ら8割 の病棟では臨地実習指導
者 に経験年数や研修受講な どの条件 を設 け、学生が より良い指導を受 けるための配慮が行われてい た。
学校教育では小児医療 の情勢を含 めた臨床 の状況に即 した教育方法 を検討 し合ってい くことの必要性が
示唆 された。
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1.緒 言 学生に とっての臨地実習 とは、知識 と技術 を統
複雑 で多様 化す る医療 を取 り巻 く環境 の変化 合 させ、実z.r.の対象者 と向き合いながら自らの看
か ら、看護職に期待 され る役割は増大 してきてお 護観 を培 う貴重な学習の場であ り、臨床現場 にと
り、高い実践力や問題解決力 を兼ね備 えた看護師 っても、次世代育成の機会 として看護師のや りが
の養成が求め られている。特 に小児看護領域にお いにつながる存在になることが望ま しい。
いては、幅広い発達段階に合わせた子 どもへの対 そこで、本研究では小児看護学実習 をよ り効果
応 が必要であ り、子 どもの思いに沿い なが ら最善 的に行 うことを検討す るため、小児看護学実習を
の利益を考え、子 どもと家族が主体的 に治療に取 受 け入れている病棟 におけ る学生の実習 の受 け
り組 めるよ うな支援を行 うことなど、専門的な知 入れ状況 と指導体制、お よび実習の受け入れ にお
識 と実践力を要す る。 ける現状や課題 を明 らかにす ることを 目的に質
一方で、近年 の少子化 に伴 う病棟 の統廃合によ 問紙調査 を行 った。
る地域格差、高度医療の発展 による小児疾患の治
療 の複雑化な ど、小児看護学実習の現場である子 II.研 究方法
どもの入院環境は実に多様化 してきている。看護 独 立行 政法人福祉 医療機 構の ワムネ ッ トを用
基礎教育の場においても、子 どもとの接触体験 が い、子 どもの病院で登録 されている741病 院 の看
少 なく講義内容のイメージ化が困難 な学生や、子 護部長に、研究 目的お よび倫理的配慮等を記載 し
どもとのコ ミュニ ケー シ ョンが難 しい学生への た文書、質問紙 の見本、実習の受 け入れ状況 と研
教育な ど多 くの課題がある。このよ うな現状の中、 究協力の可否 を確認す る文書 を送付 し、研究 協力
小児看護学実習に関する研究は、実習における学 の同意 を求めた。さらに同意が得 られた178病 院
生 の学びに焦点をあてた研究1)2)3)や、教育の実践を対象に、小児病棟の看護 師長宛の調査のお願い、
方法に焦点 をあてた研究4)5)6)など学校教育の視点 無記名 自記式の質問紙 を送付 し、同封 した返信用
で書かれ てい るものがほとん どであ り、小児看護 封筒を用い大学宛 に郵送 して もらい回収 した。調
学 実習 を受 け入れ ている病棟 が どの よ うな現状 査の同意 は、対象者か らの返信をもって得た もの
にあ るのかにっい て明 らか に した研 究はみ られ とした。
ない。 調査内容は、①年 間の延 実習学生数 と延 日数、
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②受 け入れ実習校 の状況、③実習病棟 の状況、④
学生が使用できる実習設備、⑤ 臨地実習指導者の
状況、⑥医師 ・看護 師以外 の病棟で子 どもに関わ
る職種の有無 である。
皿.用 語の定義





承認を得て実施 した。調査対象者 には、研究 目的、
研究参加の 自由、データは匿名化 して学会発表 に
使用す る ことな どの具体的配慮 にっいて文書 に
記載 し、質問紙の返送によって同意 を得た と判断
した。
V.結	 果
質 問紙 は 、145病 棟 か ら返 答 が あ り(回 収 率
81.5%)、 回答 に不備 の無 い こ とを確認 し全 ての質
問紙 を分析 対象 と した(有 効 回答 率100%)。
年 間実習 学 生延 数 は、図1の よ うな分布 で、最
小9人 か ら最 大208人 で あ り、延40～70人 まで
を受 け入れ て い る病棟 が多 か った。
年 間 実習 延 日数 は、図2の よ うな分布 で、延10
日か ら延340日 であ り、延60日 台 が最 も多 くな
ってい た。
受 け入れ 実習 校 の状況(表1)に つ い ては、年
間実習校 は 「2校」40病 棟(27.6%)と 最 も多 く、
っ いで 「3校 」38病 棟(26.2%)が 多 か った。 実
習校 の 重な りは、 「重 な らない」79病 棟(54.5%)
が多 か った。
実 習病棟 の状 況(表2)に つ い て は、病棟形 態
は 「小児 のみ 」63病 棟(43.4%)と 「成 人 との混
合」60病 棟(41.4%)が 多 か った。入 院 児 の疾 患
の特 徴 は 「内 科系」77病 棟(53.1%)と 「内科 系 ・
外科 系 の両方 」62病 棟(42.8%)が 多 く、「外科 系」
は2病 棟(1.4%)の み で あっ た。看護 基 準 は 「7
対1」112病 棟(77.2%)が 最 も多 かっ た。 家族 の
付 き添 いは 「ほ とん ど有」62病 棟(56.6%)が 半
数 以 上 であ った。平均在 院 日数 は 「7日未 満(2.9 













































































内容 項 目 n %

























無 回答 4 2.s









平均在院 日数 7日 未 満(2.9-6.8日) 62 42.8
 
74日 未 満(7.0-13.7日) 53 36.6
 
21日 未 満(14.0-17.0日) s 4.7
 
21日 以 上(18.7-1900日) ii 7.6
 
無 回 答 14 9.7

学 生が使 用 で き る実 習設備 の有無(表3)に つ
いて の有 の割合 は 、 「実習 生 の持 ち物 を置 く場所 」
141病 棟(97.2%)、 「実 習記 録 を置 く揚所 」125病
棟(86.2%)、 「専 門書 ・専 門雑 誌 」108病 棟(74.5%)、
「カ ン フ ァ レンス の場所 」138病 棟(95.2%)、 「コ
ピー ・シ ュ レ ッダー 」66病 棟(45.5%)で あっ た。
臨地 実 習指導 者(表4)に つ いて は、指 導者 の
有 無 は 「有 」138病 棟(95.2%)が 大 半 を 占 めた。
指導 者 に なれ る条 件 は 「有 」116病 棟(80.0%)
が多 か っ た。 条件 有 の 内訳 につ い ては 、 「研 修 の
受 講」57病 棟(49.1%)、 「看 護 師経験 年数 」64病
棟(55.2%)、 「主任 等 の役 職 」22病 棟(15.2%)、
「そ の他 」18名(15.5%)で あ った。
臨地 実習 指導 者 の業務 は 「学生 指導 に専 念」42
病 棟(29.0%)、 「学 生 指 導 と通 常 業 務 」38病 棟
(26.2%)の 割 合 が多 か った。 また 、学 生 の 受 け
持 ち患者 を、指導者 が 日々の 受 け持 ち患者 と して
一部 また は全員 受 け持 って い る場 合 もあった。 学
生 担 当状 況 は 「毎 日交 代」57病 棟(39.3%)、 「1
グル ー プ を全期 間担 当」54病 棟(37.2%)が 多 か
った。
医師 ・看護 師以外 の病棟 で 子 どもに関わ る職種
の有 無(表5)に っ い て は、保 育士 が 「有 」80病
棟(55.2%)と 最 も多 く、臨床 心理 士 、学校 教 員 、
ボ ラ ンテ ィア がそれ ぞれ30%前 後 で あった。 チ ャ
イル ドライ フスペ シ ャ リス トは7病 棟(4.8%)の























































































実習病棟の現状 として 「小児 のみの病棟 」は約
半数であ り、残 りは 「成人 との混合病棟」であっ
た。また、「NICUと の混合病棟」も1割 弱を占め
ていた。 さらに、平均在院 日数 は 「7日未満」と
「14日未満」を合わせ ると約8割 を占める結果 と
なった。小児看護学実習を受 け入れている病棟は、
小児病棟の従来か らの特徴 として内科系 ・外科系
が混在 してお り疾患が多様であることや、付き添
い家族の有無 など患者 ・家族の生活形態 が複雑で
あることに加 えて、少子化からくる子 どもの入院
の減少や入院期間の短縮化な ど、小児医療の現状

























































































































































実習延 日数24-340日 、実習校1校 か ら5校 以上
まで と非常 に幅広 い受け入 れ体制 のも とで実施
されてお り、小児科病棟の縮小化や入院期間の短
縮化などの現状の中で、可能な限 りの学生 を受 け
入れ、実習を担お うとす る病棟側の尽力 が伺 える。
また、学生が使用できる設備 は、持ち物や記録
を置 く場所、カ ンファレンスの場所 、専 門書 など
がほとん どの病棟 で準備 されていた。一方で、学
生が使用できるコピー ・シュレッダーだけは 「有」
が45.5%に 留まっていた。 臨地実習では患者情報
の守秘義務 を遵守す るために診療記録等 のコ ピ
ーを禁止 していることや、紙や トナー等 の管理上
コピー機が使用できない病棟 もあるため、上記の
結果につ ながったことが推察 され る。 しか しなが
ら、患者情報の管理については卒後す ぐか ら求め
られる看護業務の一つであ り、倫理的実践である。
学生の段階か らどのよ うに情報を管理 し、適切な
タイ ミングで廃棄す るといった行為を通 して、患
者 の個人情 報 を守 ってい くこ とについ て教員 の
指導の もと学ぶ機 会 として い くこ とも可能で あ
ると考えられ る。
医師 ・看護 師以外 の病棟で子 どもに関わる職種
の有無については、約半数の病棟 で保育士が携わ
ってお り、その他教師 ・ボランティアなど子 ども
に関わ る多 くの職 種がチー ムを形成 してい るこ
とか ら、小児科病棟 は多職種連携 を学ぶ絶好の場
であることが確認 された。近年注 目が集 まってい
るチャイル ド・ライフ ・スペシャ リス トが勤務す
る病棟 は全体の4.8%に 過 ぎず、看護師は子 どもと
家族の主体的な療養生活 を援助す るため、プ リパ
レー ションや家族 ・きょ うだいへの支援な ど、小
児看護 にお いて重要な多 くの役割 を担 ってい る
現状であることが示唆 され た。
小児看護学実習 において学生は 「子 どもと家族
の理解」「子 どもにとっての遊びの有効性」 「子 ど
もの特徴 を捉 えたケアの大切 さ」 「家族へ の関わ
り方の理解」 「子 どもに とって必要な入 院環境」
「子 どもと家族への関わ りの不十分 さ」3)や、侵
襲を最小限にす る看護場面 を体感す るこ とで、子
どもの権利や看護倫理について7)8)な ど、多 くの
ことを学習する と報告 されている。 よって、小児
看護学実習で は学生 が多職種連携や看護 場面 に
触れる機会を多 く持て るよ う調整 しき実際の様子




指導要領9亅において 「学生の指導 を担 当できる実
習指導者 が2人 以上配置 されていることが望ま
しい」 としているが、その配置は診療報酬 による




つま り実習指導者 の存在 は、看護師養成課程 に
お ける必要性 が提言 されてい るにも関わらず、そ
の役割や立場 につ いての保証 は十分でない現状
があるといえる。今回の調査 にお ける実習指導者
の配置人数は多くの病棟で2名 以上であったが、
臨地実習指導者の学生担 当状況は 「毎 日交代」 と
「1G全期間担 当」が同率であ り、臨地実習指導者
の業務内容が 「学生指導に専念」されてい るのは
全体の29.0%と 少なかったこ とか ら、実習指導者
の役割は一様 でな く、多 くの病棟で 日勤看護師が
日常業務 を行 いなが ら実習指導 にあたってい る
現状が推察 された。
そ ういった多忙な状況 にあ りなが らも、約8割
の病棟では臨地実習指導者 に看護 師経 験年数や
研修 の受講な どの条件が設 けられてお り、学生が
実習で よ り良い学び を得 るための配慮 が行 われ
ていた。畠山 ら11)は看護 学生が実習す るこ とによ
る小児病棟へ の影響 について調査 し、「子 どもの
精神的安定にっながった」「遊びの援助ができた」
「自分の看護 を振 り返 る機会 となった」等のプラ
スの影響がある一方で、「日勤が続 く」 「業務量が
増加す る」 「ス トレス ・緊張感 が増加する」等の
マイナスの影 響 も多 々存在す ることを指摘 して
いる。
小児の病棟業務は成人の約2倍 の時間を要 して
い る12)と 言 われてい ることか らも小児看護学実
習は病棟 の業務負担 に繋 が りやす い ことは推察
され るが、前述 の通 り指導者が学生のロールモデ
ル として効果的に役割を果たすためには、臨地実
習指導者 が過 度 なス トレスな く実習指導 を行 え
ることも極 めて重要である。病棟の業務負担 を直
接軽減す るこ とは容易ではないものの、近年各地
の看護 協会等で開催 され てい る臨地実習指導者
講習会などの研修 によ り、臨地実習指導者が実習
指導に意 味や や りがい といった感 覚 を持て るよ
うな支援の広が りが期待 され る。




ことは 「日勤が続 く」 とい うマイナス面の影 響に
直結せ ざるを得ない一方で、学生の成長 を共 に実
感す ることができ、指導者 としてのや りがい を高
める可能性がある。学生指導が単なる業務の追加
になるだけでな く、少 しでも看護師の自己肯定感
を高める一端 とな り、学生 と臨床現場によい相互
作用 を生み出す 関係 に発展 してい くことが期待
され る。
こういった教育 と臨床の連携 について、文部科
学省の 「看護学教育の在 り方に関す る検討会 」13)
では、実習指導 を考慮 した看護師の定数配置な ど
と共 に、教員の看護実践能力の向上や、教員 と病
院の看護職 員 との円滑 な人事交流 の実施 にっい
て も提言 を行 ってい る。 同検討会では、 「現在 の
課題 と して大学 の教員 と実習受け入れ先 の看 護
職者は、それぞれ異なる立場 と責任 を持ってい る
ため、看護 実践能力の育成 に向けた共通認識 ・理
解に至 っていない面 もある。」 とも述べてお り、
上記の よ うに大 学教員 が看護実践能 力 を向上 さ
せ ることや、病棟 とよりよい交流関係 を持つ こと
で、互いの役割 を共有 し、双方の後輩育成 を行 う
とい う目的 の もと円滑に実習が行 える可能性 が
ある。
学生 に とって の臨地実習指導者 は最 も重 要な
ロールモデルであ り、学生が指導者の看護実践 を
多 く学び とれ るよ うに体制を整えることは、学生
の学習効果 に大きな影響 があると考えられ る。
3.よ りよい実習の実現 に向けて
小児看護 の大きな 目標 は、発達主体である子 ど
も とそ の家族 が健やかに生 きてい けるこ とを支
援することであ る。 これ らの役割を果たす ことが
で きる看護 師を育成するために、実際に病気 の子
どもやその家族 と関わ り、看護師 としての実践を
体験 的 に学ぶ臨地実習が果 たす役割 は非常 に重
要である。 しか しながら学校教育で掲げる 目標や
実習内容の設定 と、実際の臨床現場で学ぶ ことが
で きる内容にギャップが存在 し、相互理解が得 ら
れていない場合 は、学生の学習効果の減少のみな
らず、指導者側 の意欲低下にも繋が り兼 ねない。
特 に今 回の調査で明 らか となった通 り、複数校の
実習を受 け入れている病院が約8割 を占め、実習
校 の受 け入れ が 「たまに重なる」 「重なるこ とが
多い」が約4割 を占めるとい う多忙 な実習 スケジ
ュール の中では、それぞれの学校の方針や 目標 と
す る到 達 レベル に合 わせた対応 も必 要 とな り前
述 した状況が起 こ りやすいことが想定 され る。教
員は臨地実習指導者 と十分 に学習 目標 の共有を
図 り、コミュニケーシ ョンを取 りなが ら実習を進
めてい くことが重要であると思われ る。
小児看護 学実習 が実 りある学習の場 となるこ
とは、最終的に小児看護 に携 わる人材育成 に大 き
く寄与 し、子 どもと家族 にとって最大の利益にっ
ながると考え られ る。そのために、我々は常に臨
床現場の現状 を見据 えなが ら、教育方法を検討 し、
臨床 現場 と教育機 関の相互理解 と連携 をよ り図
ってい くことが重要であると考えられ る。
4.本 研 究の限界 と今後の課題
本研 究は全国 の病院 を対象 とした基礎調査 で
あったが、今後 は実習の展 開方法、学生数 に対す
る実習指導者数、スタッフ数、病床数、入院患者
の特徴などの詳細 も明らかに し、それ らによって




病棟 の現状 と課題 を明 らかに した。小児看護学実
習の受け入れ体制は、受 け入れ人数 ・日数 ・学校
数 ともに大きな幅がみ られた。また、臨地実習指
導者 はほ とん どの場合、実習指導に専念す ること
はな くそれ以外 の業務 を兼務す る多忙 な状況に
あった。学生がよ りよい指導を受 けるため、8割
の病棟では臨地実 習指導者 に経験年数 や研 修受
講な どの条件 を設 けられていたが、臨地実習指導
者 に対 しても、実習 に対す る意味やや りがいを感
じられ るよ うなサポー トが重 要 である と考 え ら
れる。
以上より、小児 の病棟は一般的に縮小化が進む
現状にありなが らも、可能 な限 りの実習受け入れ
体制を整 えている現状が明らかとなった。将来の
小児看護 を担 う学生の育成は、教育側 と臨床現場
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